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BAB IV 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Asuìhan keìpeìrawatan yang diawali deìngan meìlakuìkan peìngkajian seìcara 

meìnyeìluìruìh meìlipuìti bio-psiko-sosio-kuìltuìral. Peìngkajian meìlakuìkan 

peìmeìriksaan TTV, peìmeìriksaan fisik, riwayat keìseìhatan dan peìmeìriksaan 

peìnuìnjang. Beìrdasarkan peìmaparan asuìhan keìpeìrawatan meìngeìnai peìlaksanaan 

peìmbeìrian kompreìs aloeìveìra pada anak deìngan deìmam (hipeìrteìrmi) di duìsuìn 

meìlaseì, deìsa batuì layar, maka dapat disimpuìlkan bahwa : 

1. Pada peìngkajian didapatkan tanda dan geìjala uìtama yang muìncuìl pada An.F 

deìngan deìmam, muìal dan muìntah leìbih dari 3 kali 

2. Diagnosa keìpeìrawatan pada An.F Hipeìrteìrmia beìrhuìbuìngan deìngan proses 

penyakit dibuktikan dengan S: 38oC (D.0130), Nauìseìa beìrhuìbuìngan deìngan 

iritasi lambuìng dibuktikan dengan mual muntah lebih dari 3 kali (D. 0076), 

Resiko ketidakseimbangan elektrolit ditandai dengan ketidakseimbangan 

cairan (D.0037) 

3. Masalah teìrseìbuìt beìrdasarkan pada data langsuìng dari klieìn dan data 

obseìrvasi peìrawat seìrta hasil peìmeìriksaan peìnuìnjang. 

4. Inteìrveìnsi keìpeìrawatan yang dilakuìkan pada pasien hipeìrteìrmi yaituì deìngan 

peìmbeìrian kompreìs aloeìveìra seìbagai uìpaya peìnuìruìnan suìhuì tuìbuìh dengan 

diagnosa hipertermi yaitu manajemen hipertermi (I.15506), diagnosa 

nausea yaitu manajemen muntah (I.03118), dan diagnosa resiko 

ketidakstabilan elektrolit yaitu pemantauan elektrolit (I.03122). 

5. Impleìmeìntasi keìpeìrawatan teìrhadap klieìn deìngan hipeìrteìrmi di seìsuìaikan 

deìngan implementasi yang teìlah peìnuìlis ruìmuìskan yang didapatkan dari 

teìoritis. Seìmuìa implementasi diimpleìmeìntasikan oleìh peìnuìlis dan dapat 

teìrcapai seìsuìai deìngan tuìjuìan yang diinginkan. Untuk mengatasi masalah 

nausea dilakukan implementasi berupa menganjurkan kepada keluarga 

pasien untuk memberikan makan kepada pasien dalam porsi yang sedikit 

tapi sering. implementasi yang dilakukan untuk mencegah terjadinya 

masalah reìsiko keìtidakseìimbangan eìleìktrolit adalah dengan memantau 
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status cairan dan elektrolit pasien. 

6. Eìvaluìasi didapatkan deìngan peìmbeìrian kompreìs aloeìveìra, suìhuì tuìbuìh klieìn 

tuìruìn deìngan cara peìmbeìrian kompreìs Aloeì Veìra dari 38o C – 36,5o C 

seìlama 2 kali dalam 3 hari seìlama 15 meìnit dan diobseìrvasi seìlama 15 meìnit 

seìteìlah dibeìrikan kompreìs Aloeì Veìra 

B. Saran 

1. Bagi Peìrawat 

Diharapkan hasil peìneìlitian ini dapat meìnambah wawasan peìrawat teìntang 

asuìhan keìpeìrawatan yang dibeìrikan keìpada pasieìn deìngan deìmam juìga 

beìrharap asuìhan keìpeìrawatan teìntang hipeìrteìrmi dan leìbih dikeìmbangkan 

oleìh peìneìliti lain deìngan diagnosa keìpeìrawatan lainnya. 

2. Bagi Instansi Kesehatan 

Seìbagai bahan reìfeìreìnsi uìntuìk instansi kesehatan meìmbuìat Standar 

Opeìrasional Proseìduìr (SOP) deìngan peìmbeìrian kompreìs Aloeì Veìra uìntuìk 

meìnuìruìnkan suìhuì tuìbuìh pada pasieìn deìmam (hipeìrteìrmi). 

3. Bagi Pasieìn dan Keìluìarga 

Seìbagai meìdia informasi teìntang peìnyakit yang dideìrita klieìn dan 

bagaimana peìnanganan bagi klieìn dan keìluìarga baik diruìmah sakit mauìpuìn 

diruìmah. Teìruìtama dalam peìmbeìrian kompreìs aloeìveìra seìbagai uìpaya 

peìnuìruìnan suìhuì tuìbuìh uìntuìk meìnuìruìnkan suìhuì tuìbuìh yang dirasakan oleìh 

klieìn hipeìrteìrmi. 

4. Bagi peìneìliti seìlanjuìtnya 

Diharapkan peìneìliti seìlanjuìtnya dapat leìbih meìngeìmbangkan peìneìlitian 

meìngguìnakan kompreìs Aloeì Veìra uìntuìk meìnuìruìnkan suìhuì tuìbuìh pada anak 

deìngan deìmam (Hipeìrteìrmia). 
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